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Abstract of DEI 981 6302 

The arrangement has a light source 
arrangement (1 ) with sources (2,3) for 
generating sighting and therapeutic beams, an 
optical element (4) for combining the beams 
into one and an arrangement (5) for applying 
the combined beam to the tissue (6) to be 
treated. The optical element is a plate with two 
optically effective surfaces inclined to the 
therapeutic beam.- DETAILED DESCRIPTION 
- A sub-beam (8,9) can be coupled out of the 
therapeutic beam at each of these two 
surfaces with no mutual interference. The 
sighting beam can also be coupled into the 
therapeutic beam at each surface. Receivers 
(12,13) for controlling the therapeutic beam 
light source are connected to a control, 
regulating or monitoring device (14) 
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(g) Einrichtung zur Strahlentherapie von Gewebeteilen 

@ Die Erfindung bezieht sich auf ein medizinisches Be- 
st rah I ungsge rat zur Strahlentherapie von Gewebe, vor- 
zugsweise von krankhaften Teilen der Retina des Auges. 
Sie unnfaBteine Lichtquellenanordnung mit Jewells einer 
Lichtquelle zur Erzeugung eines Ziel- und einesTherapie- 
strahls. Durch ein optisches Element werden Ziel- und 
Therapiestrahl zu einem Strahlengang zusammenge- 
fuhrt. Es 1st ferner eine Anordnung zum Applizieren des 
vereinten Ziel- und Therapiestrahls auf das zu behandeln- 
de Gewebe vorgesehen. Das optische Element ist eine 
Platte mit zwei optisch wirksamen Flachen, wobei an min- 
destens einer dieser zwei Flachen ein Teilstrahl aus dem 
Therapiestrahl auskoppelbar ist. An einer dieser zwei Fla- 
chen ist zusatzltch der Zielstrahl gleichachsig in den The- 
rapiestrahl eingekoppelt. Das optische Element ist unter 
einem Winkel a geneigt zum Therapiestrahl angeordnet. 
Einem jeden der ausgekoppelten Teilstrahlen ist ein 
Stra hi ungsempf anger zur Erzeugung von Steuersignalen 
• zur Steuerung der den Therapiestrahl erzeugenden Licht- 
quelle zugeordnet. Diese Empfanger sind mit einer nach- 
geordneten, die Steuersignale verarbeitenden Steuer, Re- 
gel- Oder Uberwachungseinrichtung verbunden. 
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Beschreibung 



Die Erfindung betrifft eine Einrichtung zur Strahlenthera- 
pie von Gewebeteilen, insbesondere von krankhaften Tbilen 
der Retina oder anderer Bereiche im Auge. 

Zur Erzeugung von Strahlungsleistungen werden geeig- 
nete Lichtquellen, insbesondere Laser, benutzt. Diese Strah- 
lungsleistungen werden vor allem als Therapie- und auch als 
Zielstrahlen verwendet, wobei es zur Regelung einer zu app- 
lizierenden Strahlendosis, beispielsweise im menschlicben 
Auge, notwendig ist, die vom Laser abgestrahlte Lichtlei- 
stung bzw. die Lichtmenge oder -dosis zu regeln, kalibrieren 
und/oder zu iiberwachen. Dazu wird meist ein geringer fur 
die Bestrahlung vemachlassigbarer Anteil der abgegebenen 
Tberapiestrahlung aus dem Therapiestrahlenbundel entnom- 
men bzw. ausgeblradet und damit ein oder mehrere Strah- 
lungsempf^ger beaufschlagt zwecks Gewinnung von Re- 
gel- und/oder Monitorsignalen, die zur Regelung oder 
Steuerung, z. B. des den Therapiestrahl erzeugenden Lasers, 
verwendet werden. 

ZusatzUch zum Therapiestrahl wird haufig insbesondere 
bei ophthalmologischen Geraten ein von einem weiteren La- 
ser erzeugter Zielstrahl mit zum Therapiestrahl unterschied- 
licher Wellenlange in den optischen Strahlengang des The- 
rapiestrahls eingekoppelt, der zur Anzielung des zu bestrah- 
lenden Bereiches im Auge dient und eine genaue Positionie- 
rung des Therapiestrahls ermoglicht 

£s ist allgemein bekannt, fur die Ein- und/oder Auskopp- 
lung verschiedener Strahlenanteile in einen gemeinsamen 
Strahlengang optische Elemente vorzusehen, welche als 
Teilerwurfel mit einer teHreflektierenden Flache im Strah- 
lengang angeordnet sind. Solche Teilerwurfel werden insbe- 
sondere in Interferometem zur Langenmessung zur Aufspal- 
tung des Strahlenganges in einen MeB- und einen Referenz- 
strahlengang verwendet, wie es beispielsweise aus 
DD 130 172 und DD 243 755 bekannt ist. 

Es ist femer bekannt, ein Lichtbiindel mittels einer Plan- 
parallelplatte in mehrere Teilhchtbiindel aufeuspalten. Sol- 
che Anordnungen sind u. a, aus der US 5 640 380 bekannt. 

Aus Bom, Max, "Optik" - Lehrbuch der elektromagneti- 
schen Lichttheorie -, Nachdruck der dritten Auflage, Sprin- 
ger Verlag Berlin, Heidelberg, New York, Tokyo, 1985, 
Seite 127, Abb. 70, ist die Aufspaltung eines Strahlenbiin- 
dels an einer dicken Planparallelplatte bekannt. Dabei wird 
ein paralleles Lichtbiindel durch Reflexion an der Vorder- 
und Hinterflache der Planparallelplatte in zwei beabstandete 
parallele Teillichtbiindel zerlegt, wobei der Abstand der 
Teillichtbundel eine Funktion der Dicke der Planparallel- 
platte ist. 

So ist es die Aufgabe der Erfindung ein medizinisches Be- 
strahlungsgerat zur Strahlentherapie von Geweben im Auge 
zu schaffen, bei welchem es in einfacher Weise und mit ein- 
fachen Mitteln ermoglicht wird, einen Zielstrahl in einen 
Therapiestrahl gleichachsig einzukoppeln und aus dem The- 
rapiestrahl mindestens einen Teilstrahl auszukoppeln. 

ErfindungsgemaB wird diese Aufgabe bei einem medizi- 
nischen Bestrahlungsgerat gemaB dem Oberbegrifif des er- 
sten Anspruchs mit Mitteln gelost, welche nach der Lehre 
des ersten Anspruches gestaltet sind. In den weiteren An- 
spriichen sind Binzelheiten und weitere AusfLihrungen der 
Erfindung beschrieben. 

So ist es vorteilhaft, wenn die optisch wirksamen Flachen 
des optischen Elementes mit einer teildurchlassigen Be- 
schichtung derart versehen sind, daB nur ein geringer Anteil 
des Therapiestrahls zur Bildung der Teilstrahlen durch Re- 
flexion an den beiden Flachen ausgekoppelt ist Das opti- 
sche Element selbst kann als eine Planparallelplatte oder 
auch als eine Platte ausgebildet sein, deren gegenUberlie- 



gende optisch wirksame Rachen einen "^nkel einscWieBen. 
Eine Uberlagerung der ausgekoppelten Teilstrahlen oder In- 
terferenzen zwischen den Teilstrahlen werden dadurch ver- 
mieden, daB die Planparallelplatte eine bestimmte Dicke be- 
5 sitzt und damit die auskoppelnden Flachen des optischen 
Elementes einen insbesondere durch den Querschnitt der 
Teilstrahlen bestimmten Abstand haben. So soUte die Dicke 
des optischen Elementes mindestens so groB bemessen sein, 
daB sich die Reflexe an den Auskoppelflachen nicht uberlap- 

10 pen. Bei Verwendung eines diinnen optischen Elementes zur 
Strahlenauskopplung ist es, um eine getrennte Fuhrung der 
Teilstrahlen zuverlassig zu realisieren, notwendig, die aus- 
koppelnden Flachen unter einem Winkel zueinander anzu- 
ordnen, so daB eine diveigierende Fuhrung der aus dem The- 

15 rapiestrahl ausgekoppelten Teilstrahlen vorhanden ist und 
eine gegenseitige Beeinflussung vermieden wird. 

Um insbesondere Lichtverluste bei der Ein- und Aus- 
kopplung des Zielstrahls und der Teilstrahlen zu minimie- 
ren, ist es vorteilhaft, wenn an den Strahlenein- und Strah- 

20 lenaustiittsstellen an den optisch wirksamen Flachen des op- 
tischen Elementes Lichtein- bzw. Lichtauskopplungsele^ 
mente vorgesehen sind, welche z. B. Prismen sind, deren 
Lichtein- und Lichtauskoppelflache senkrecht zu den ein- 
bzw. auszukoppelnden Strahlen angeordnet sind. Zwischen 

25 den einander zugewandten Flachen des optischen Elementes 
und dem entsprechenden Lichtein- und Lichtauskoppelele- 
ment ist dann eine Schicht vorgesehen, die einen Bre- 
chungsindexsprung bewirkt Auch kann auf der Grenzflache 
der Koppelelement/optisches Element eine teihreflektie- 

30 rende Schicht oder ein kleiner Luftspalt voigesehen sein. 
Diese teilreflektierenden Schichten bzw. die verwendeten 
Klebe- oder Kittschichten konnen auch polarisierende Ei- 
genschaflen besitzen und das Licht der Teilstrahlen polari- 
sieren oder polarisiertes Licht unterschiedlich stark reflek- 

35 tieren. 

Vorteilhaft ist weiterhin, wenn die ausgekoppelten Teil- 
strahlen annahemd den gleichen Querschnitt besitzen wie 
der Therapiestrahl. 

Eine vorteilhafte Anordnung eigibt sich, wenn zur Fiih- 
40 rung des Ziel- und des Therapiestrahls von ihren Lichtquel- 
len zu den entsprechenden Einkoppelstellen an den Einkop- 
pelelementen am optischen Element Lichtleiter vorgesehen 
sind. 

Zur Erzeugung elektrischer Steuersignale sind in den 

45 Teilstrahlen fotoelektrische Empfanger vorgesehen, welche 
mit einer Steuer- oder Regeleinrichtung elektrisch verbun- 
den sind, durch welche die den Therapiestrahl erzeugende 
Lichtquetle derart geregelt ist, daB eine gewunschte vorein- 
gestellte Strahlungsleistung weitestgehend eingehalten bzw. 

50 nicht uberschritten wird. Als fotoelektrische Empfanger 
sind insbesondere Fotodioden vorgesehen, die den ganzen 
Querschnitt der auf sie auftreffenden Teilstrahlen erfassen 
sollten, um so lokale Intensitatsschwankungen innerhalb 
dieser Strahlen ausschalten zu konnen. 

55 Als vorteilhaft hat es sich erwiesen, daB als Lichtquellen 
fur den Ziel- und Therapiestrahl Laser vorgesehen sind, wo- 
bei die WeUenlangen des von den beiden Lasem abgestrahl- 
ten Lichtes unterschiedlich sind. Der den Zielstrahl erzeu- 
gende Laser ist wesentlich leistungsschwacher ausgelegt als 

60 der den Therapiestrahl erzeugende Laser. Vorteilhaft werden 
auch Halbleiterlaser oder auch Faserlaser zur Erzeugung des 
Ziel- und des Therapiestrahls eingesetzt. 

Die Erfindung soil nachstehend an einem Ausfuhrungs- 
beispiel nSher erlautert werden, wobei in den Figuren glei- 

65 che Bauelemente bzw. gleichwirkende Elemente mit glei- 
chen Bezugszeichen gdcennzeichnet werden. In der zugeh5- 
rigen Zeichnung zeigen 

Fig. 1 stark vereinfacht anhand eines Blockbildes das me- 
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dizinische Bestrahlungsgerat, 

Fig. 2 ein Gerat mil Lichtleitem zur Strahlenfuhrung, 

Fig, 3 ein optisches Element mit Strahlenversatz, 

Fig. 4 ein optisches Element mit Ein- und Auskoppelele- 

menten und 

Fig. 5 ein optisches Element mit einen Winkel einschlie- 
Benden Reflexionsflachen. 

Das stark vereinfacht in Fig. 1 als Blockbild dargestellte 
medizinische Bestrahlungsgerat, z. B. ein Gerat zur Bestrah- 
lung krankhafler Gewebe auf der Retina des Auges, umfaBt 
eine Lichtquellenanordnung 1, in welcher eine einen Ziel- 
strahl erzeugende Ziellichtquelle 2 und eine einen Therapie- 
strahl erzeugende TherapielichtqueUe 3 vereinigt sind. Als 
Lichtquellen 2 und 3 sind vorteilhaft Laser, insbesondere 
Laserdiodeo, vorgesehen. Der Lichtquellenanordnung 1 
nachgeordnet ist ein optisches Element 4, mit welchem eine 
gleichachsige Vereinigung von Zielstrahl und Therapie* 
strahl zu einem kombinierten, liber einen voigesehenen 
Applikator 5 in das zu bestrahlende Auge 6 des Patienten zu 
richtenden Behandlungsstrahl voigenommen wird. Je nach 
Lage der Ziel- 2 und TherapielichtqueUe 3 konnen auch 
noch zur Lenkung der entsprechenden Lichtstrahlen strah- 
lenumlenkende Elemente 7, beispielsweise Reflektoren, 
vorgesehen sein. Als optisches Rement 4 ist bei der Ausfiih- 
rung nach Fig. 1 eine Planparallelplatte mit zwei ebenen, 
teildurchlassig verspiegelten, optisch wirksamen Flachen 
4,1 und 4,2 vorgesehen, wobei an den Flachen 4.1 und 4,2 
aus dem von der TherapielichtqueUe 3 ausgesandten Thera* 
piestrahl jeweils ein Teilstrahl 8 und 9 durch Reflexion aus- 
gekoppelt wird. Zusatzlich wird an der Rache 4.1 von aufien 
her der von der Ziellichtquelle 2 ausgesandte Zielstrahl 10 
gleichachsig in den durch die Rache 4.1 das Element 4 ver- 
lassenden Therapiestrahl eingekoppelt. Der kombinierte 
Strahl wird Ciber den Applikator 5 dem Auge 6 des Patienten 
zugefuhrt. 

Die refiektierenden Rachen 4,1 und 4.2 sind so mit einer 
Beschichtung belegt, dafi aus dem einfaUenden Therapie- 
strahl nur ein kleiner Teil (etwa 2%) des Lichtes ausgekop- 
pelt wird und die Teilstrahlen 8 und 9 bildet. Zusatzlich muB 
die Beschichtung der Rache 4.1 so beschaffen sein, daB der 
Zielstrahl 10 nahezu verlustlos in den das Element 4 verlas- 
senden Therapiestrahl 11 eingekoppelt wird. Mit einer ent- 
sprechenden Beschichtung der Flachen 4,1 und 4,2 werden 
auch Lichtverluste minimiert. 

In den Teilstrahlen 8 und 9 sind je ein fotoelektrischer 
Empfanger 12 und 13 angeordnet, die mit einer nachge- 
schalteten Steuer- oder Regeleinrichtung 14 elektrisch ver- 
bunden sind. Die Empfanger 12 und 13 erzeugen elektrische 
Steuersignale, die der Steuer- oder Regeleinrichtung 14 zu- 
gefuhrt werden. So konnen z. B. die Signale von einem 
Empfanger zur Steuerung der TherapielichtqueUe 3 entspre- 
chend weiterverarbeitet werden, u. a. in dem Sinne, daB der 
Therapiestrahl 11, der zur Bestrahlung verwendet wird, eine 
voreingesteUte Leistung oder Dosis nicht iiberschreitet, um 
auch den rait der Bestrahlung beabsichtigten Zweck zu er- 
fiiUen. Die Signale des zweiten Empfangers konnen u. a. zu 
Monitorzwecken verwendet werden. 

Bei dem in Fig, 2 dargesteUten Bestrahlungsgerat, bei 
welchem die gleichen Bezugsziffem fur gleiche Teile wie in 
Fig, 1 verwendet werden, sind der ZieUichtqueUe 2 und der 
TherapielichtqueUe 3 je ein Lichtleiter 15 und 16 nachge- 
schaltet und verbinden diese LichtqueUen mit Koppelele- 
menten 17 und 18, welche an den optisch wirksamen Fla- 
chen 4,1 und 4,2 des optischen Elementes 4 angeordnet sind. 
Diese Koppelelemente 17 und 18 dienen der verlustarmen 
Einkopplung des von den LichtqueUen 2 und 3 ausgesand- 
ten Lichtes in das optische Element 4. Dabei dient Koppel- 
element 17 der Einkopplung des Zielstrahls 10 in den Thera- 



piestrahl 11 und das Koppelelement 18 zum einen der Ein- 
kopplung des Lichtes der TherapielichtqueUe 3 in das opti- 
sche Element 4 und zum anderen der Auskopplung des an 
der Flache 4.2 reflektierten Teilstrahls 8 aus dem optischen 
5 Element 4. Zur Auskopplung des an der Rache 4.1 reflek- 
tierten Teilstrahls 9 aus dem optischen Element 4 ist ein 
Auskoppelelement 19 an der Rache 4.2 des optischen Ele- 
mentes angeordnet. Durch die Anordnung von Koppelele- 
menten an den Ein- und/oder Auskoppelstellen am opti- 

10 schen Element 4 konnen auch ParaUelversetzungen insbe- 
sondere im Therapiestrahl 11, wie sie im Zusammenhang 
mit Fig. 3 beschrieben werden, vermieden werden. Die 
Koppelelemente selbst sind Prismen, welche an den Ein- 
bzw. AuskoppelsteUen am optischen Element 4 beispiels- 

15 weise durch Kleben oder Kitten befestigt sind Des weiteren 
ist es auch mogUch, jedocb nicht in den Figuren daigesteUt, 
die Ftihrung des Lichtes des Hierapiestrahls 11 zwischen 
dem optischen Element 4 und dem nachgeschalteten AppU- 
kator 5 iiber Lichdeiter vorzunehmen. 

20 Damit die Auskopplung eines Teils des Ziel- und des The- 
rapiestrahl in der gewiinschten Weise eifolgen kann, ist an 
jeder Grenzfl^he "Koppelelement/optisches Element" eine 
Schicht vorgesehen, die einen Brechungsindexsprung be- 
wirkt. So konnen beispielsweise teilreflektierende Schichten 

25 43; 4.4 (Fig. 2 und 4) bzw. 213; 21,4 (Fig, 5) auf den op- 
tisch wirksamen Rachen des optischen Elementes 4 bzw. 21 
aufgebracht sein. Eine weitere MdgUchkeit, die Ibilstrahlen 
8 und 9 zu erzeugen, besteht darin, zwischen den Koppelele- 
menten und den benachbarten Rache des optischen Elemen- 

30 tes einen Luftspalt vorzusehen. Sind Koppelelemente und 
optisches Element durch Kitt oder Kleber verbunden, ist 
dieser Brechungsindexsprung durch den Kitt oder den Kle- 
ber zu realisieren. 

Bei den Anordnungen nach den Fig. 1 bis 4 ist das opti- 

35 schen Element 4 als eine PlanparaUelplatte mit einer solchen 
Dicke d ausgebildet, daB die an Ihr ausgeblendeten Teil- 
strahlen 8 und 9 raumUch voneinander getrennt sind und 
eine gegenseitige Beeinflussung vermieden wird, so daB es 
zu keinerlei Interferenzefifekten oder irgendwelchen Oberla- 

40 gerungen zwischen diesen Teilstrahlen 8 und 9 konmit. Die 
Dicke d der PlanparaUelplatte ist u. a. abhangig von Durch- 
messer des Therapiestrahls bzw. der auf den Rachen 4.1 und 
4.2 Uegenden Reflexflachen des einfaUenden Therapie- 
strahls. Das optische Element 4 ist unter einem >\^nkel a ge- 

45 neigt zum einfaUenden Lichtstrahl angeordnet. 

Bei der Anordnung nach Fig, 3 ist als optisches Element 4 
eine PlanparaUelplatte vorgesehen. Entsprechend den be- 
kannten optischen Gesetzen tritt hier eine ParaUelversetzung 
des Therapiestrahls um einen Betrag g beim Durchlaufen 

50 des Elementes 4 auf. Eine entsprechende Strahlversetzung h 
tritt auch bei dem Teilstrahl 9 auf. 

Wie schon weiter oben erwahnt, werden solche Strahlver- 
setzungen dadurch vermieden, daB an den Ein- bzw, Aus- 
koppelsteUen am Element 4 Koppelelemente 17 und 20 an- 

55 geordnet sind. Die entsprechende Strahlenfuhrung ist bei 
der Anordnung nach Fig, 4 veranschauUcht. Diese Koppel- 
elemente 17 und 20 wirken hier sowohl als Ein- als auch als 
Auskoppelelemente. In den Therapiestrahl wird der Ziel- 
strahl 10 ein- und der aus Ziel- und Therapiestrahl zusam- 

60 mengesetzte Strahl 11 ausgekoppelt. Das Koppelelement 20 
dient der Einkopplung des von der TherapieUchtqueUe 3 
ausgehenden lichtes und der Auskopplung der beiden Teil- 
strahlen 8 imd 9. Das optische Element 4 ist eine Planparal- 
lelplatte, deren Dicke d auch hier den Abstand der Ifeilstrah- 

65 len 8 und 9 bestinunt. 

Bei der Anordnung nach Fig. 5 ist ein optisches Element 
21 vorgesehen, bei welchem die optisch wirksamen Hachen 
21,1 und 21,2 einen Wnkel y einschUeBen. Dieser Wnkel 
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ist so bemessen, daB eine gegenseitige Beeinflussung der 
durch Reflexion an den Rachen 21.1 und 21J1 ausgekoppel- 
ten Teilstrahlen 8 und 9 mit Sicherheit vermieden wird. Es 
sind auch hier Koppeielemente 17 und 22 an den Flachen 
21.1 und 21.2 angekittet. 5 

Patentanspriiche 



1. Medizinisches Bestrahlungsgerat zur Strahlenthera- 
pie von Gewebe, umfassend 

- eine Lichtquellenanordnung mit jeweils einer 
Lichtquelle zur Erzeugung eines Ziel- und eines 
Therapiestrahls, 

- ein optisches Element zur gleichachsigen Ver- 
einigung von Ziel- und Therapiestrahl zu einem 
veieinten Strahlengang 

- und eine Anordnung zum Applizieren des ver- 
einten Ziel- und Therapiestrahls auf zu behan- 
delnde Gewebe» wobei das optische Element eine 
Platte mit zwei opdsch wirksamen Flachen ist, 
welches unter einem W^nkel geneigt zum Thera- 
piestrahl angeoidnet ist, 
dadurch gekennzeichnet, 

- dafi an jeder dieser zwei Flachen ein Ibilstrahl 
aus dem Therapiestrahl auskoppelbar ist, derart, 

- daB eine gegenseitige BeeinfluBung der ausge- 
koppelten Teilstrahlen nicht vorliegt, 

- daB an einer dieser zwei Flachen zusatzlich der 
Zielstrahl gleichachsig in den Therapiestrahl ein- 
gekoppelt ist, 

- und daB dem optischen Element, einem jeden 
der ausgekoppelten Teilstrahlen zugeordnet, 
Empfanger zur Erzeugung von Steuersignalen zur 
Steuening der den Therapiestrahl erzeugenden 
Lichtquelle vorgesehen sind, wobei diese Emf>- 
^ger mit einer nachgeordneten, die Steuersi- 
gnale verarbeitenden Steuer-, Regel- oder *Ober- 
wachungseinrichtung verbunden sind. 

2. Bestrahlungsgerat nach Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die optisch wirksamen Flachen des 
optischen Elementes mit einer teildurchlassigen Be- 
schichtung derart versehen sind, daB nur ein geringer 
Anteil des Therapiestrahls zur Bildung der Teilstrahlen 
durch Reflexion an diesen beiden Flachen ausgekop- 
pelt ist. 

3. Bestrahlungsgerat nach Anspruch 1 und 2, dadurch 
gekennzeichnet, daB die optisch wirksamen Rachen 
des optischen Elementes einen Winkel y einschlieBen, 
derart, daB eine gegenseitige BeeinfluBung der ausge- 
koppelten Teilstrahlen vermieden ist. 

4. Bestrahlungsgerat nach Anspruch 1 und 2, dadurch 
gekennzeichnet, daB das optische Element eine Plan- 
parallelplatte ist. 

5. Bestrahlungsgerat nach Anspruch 4, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die Dicke der Planparallelplatte so S5 
dimensioniert ist, daB die durch Reflexion an den op- 
tisch wirksamen HSchen ausgekoppelten llsilstrahlen 
soweit voneinander beabstandet sind, dafi eine gegen- 
seitige Beeinflussung vermieden ist. 

6. Bestrahlungsger^ nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB zur 
Ein- und/oder Auskopplung von Strahlen an den Strah- 
len ein- und Strahlenaustrittsstellen an den optisch 
wirksamen Rachen des optischen Elementes Koppei- 
elemente vorgesehen sind. 

7. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem d^ vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB die 
ausgekoppelten Teilstrahlen ann^emd den gleichen 
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Querschnitt besitzen wie der HierapiestrahL 

8. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB die 
Koppeielemente als Prismen ausgebildet sind, 

9. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB zur 
Fuhrung des Ziel- und des Therapiestrahls von ihien 
Lichtquellen zu den entsprechenden Einkoppelstelien 
Lichtleiter vorgesehen sind. 

10. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB 
Strahlungsempfanger in Form von fotoelektrischen 
Bmpf^gem in den Teilstrahlen zur Erzeugung elektri- 
scher Steuersignale vorgesehen, und daB diese Emp- 
fanger elektrisch mit der Steu^-, Regel- oder VJb&v/ar 
chungseinrichtung verbunden sind. 

11. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB 
durch die Steuer-, Regel- oder Uberwachungseinrich- 
tung die den Therapiestrahl erzeugende Lichtquelle 
derart eingeregelt ist, daB eine gewiinschte voreinge- 
stellte Strahlungsleistung weitestgehend eingehalten 
und/oder nicht iiberschritten wird. 

12. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB die 
Strahlungsemp^ger Fotodioden sind. 

13. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der vor- 
gehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB als 
Lichtquellen fiir den Ziel- und Therapiestrahl Laser 
vorgesehen sind, wobei die Wellenlangen des von den 
beiden Las^n abgestrahlten Lichtes unterschiedlich 
sind. 

14. Bestrahlungsgerat nach mindestens einem der An- 
spriiche 2 bis 13, dadurch gekennzeichnet, daB die teil- 
durchlassigen Schichten polarisierende Eigenschaften 
besitzen. 
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